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Die folgenden Angaben eind dan vom Anmelder efngerefchten Unteriagen entnommen 

(§) Zahnmedizinisches Implantat sowie Instrument zum Einsatz eines Implantats 

© Bei einem zahnmedizinischen Implantat mit zapfenar- 
tig zylindrischem Korper sowie einer Anschlu&flache fur 
Zahnersatz let an den zapfenartig zy lindrischen Kdrpar ale 
FOhrungstell des Implantats eln dlesem gegenQber sJch 
querechnlttllch erweltamdes KopfstOck unregelmaBfgen 
bzw, nlcht rotationssymmetrischen Guerschnftts ange- 
fermt Zwfschen dem ZapfenstGck und dem KopfstOck 
kann efne Zwfschenzone vorgesehen und deren Winkel 
von dar Au&enfiache zur Langsachse des ZapfenstOckes 
groBe r sein ate der Winkel dar Li ngsachsa m it dar AuSen- 
flache das Kopfstuckes. 
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Beschreibung 

Die Erfindung betriffi ein zahnmedizinisches Implantat 
mit zapfenartig zylindrischcm Ktfrper sowic einer - bcvor- 
zugt wenigstens eine A uf nahmeftffnung fur ein Verb in- 5 
dungselernent eines Zahnersatzes aufweisende - AnschliiB- 
flache fur Zahnersatz. Zudem erfafit die Erfindung ein In- 
strument zum Herstellen einer KnochenkavitSt in einem 
K ief e rknoc he n mil einem dem Querschnitt einer Bohiung 
etwa entsprechendem Bereich an einer Antriebseinrichtung LO 
zum Einsarz eines Impkntats. 

In der zabnarztlichen ImplantoLogie werden im allgemei- 
nen Schrauben oder Zylinderimplantate verwendet Um 
diese in den Kieferknochen einzubringen, muB zunachst ein 
knochemes Lager geschaffen werden. Das Implantatlager 15 
wird mit Knochenfr&sen unterschicdlicben Durchmessers 
und verse hi edener Lange in den Knochen rotierend gebohrt 
Da Bohrungen natiirgemaB rotatioossymmetrisch sind, folgt 
daraus auch zwangslaufig, daB die wurzelformigen Zahnim- 
plantate ebenfalls rotadaissymmetriscb sein mussen - dies 20 
im Gegensatz zu naturlichen Zahnen, die nortnalerweise nie 
rotationssymmetrische Querschnitte anbieten. 

Werden im Durchmesser krcisfOrmige Implantate einge- 
setzt, so kommt es bei der prothetischen Vetsoigung dieser 
Implantate zu Scbwierigkeiten. Da der Zahnersatz, also die 25 
Kronen, auf den Implantaten den naulrlichen Zahnkronen 
entsprechen sollen, muB mit Hilfe sog. Mesiostruktuien der 
Ubergang vom kreisrunden Querschnitt des Implantats zur 
eUipsoiden Form des Aufbaus geschaffen werden. SoLche 
Verfahreo sind aufweodig, teuer und bringen eihebliche 30 
Nachteile fur die Scmeiinhautdurchtrittstelle des Implantats 
mit sich, wo die Venschraubungen dieser Mesiostruktuien 
durchgefuhrt weiden mussen. Ein weiteros Problem rotati- 
ons symmetrischer Implantatpiofile ist die freie \ferdreh- 
mfiglichkeit der AufbautetL Letzterer kann durch das Einfra- 35 
sen mehrkantiger Aumahmen in die Implantat/Suprastruk- 
tur-Verbindungsstelle Einhalt geboten werden, Daduich 
wird aber das Implantat im Aufnahmebereich der Supra- 
struktur geschwacht, da bier die Durchmesser ohnehin 3, 
5-4 mm nicht uberschreiten durfen. 40 

Diese Diskzepanz zwischea Zahndurchmesser einerseits 
und rundem Implantatdurchmesser andererseits hat u. a. fol- 
gende Nachteile: 

— im gtingtig A Astbetik; 4S 

— ungunstige Biomechamk; 

- schwierige hygienische \faraussetzungen; 

- hohe Kosten durch erforderliche Mesiostnikturea 

Anatomische - also dem natiirtichen Zahnaufbau entspre- SO 
chende - Implantatformeo konnten dagegen - wie die natur- 
lichen Zahnwurzeln - aus dem Knochen bis in das Zahn- 
fleisch reichen und problemlos mit Kronen versargt werden, 
da sie im Querschnitt den natUrlichen Zahnwurzeln entspre- 
chen. Solche elliptische oder auch z. T. rhombische Quer- SS 
schnitt sind aber nicht mit rotierenden Instrumenten paBge- 
nau in den Knochen einfrasbar. 

Ziel der Erfindung ist es da her, ein System zu entwickeln, 
mit dem die Preparation unterschiedli cher genauer asymme- 
trischer Implantatlager im Knochen mSglich ist, damit Im- go 
plan tale nicht mehr zwangsweise kreisrunde Querschniue 
aufweisen mussen und sich besser an der anatomise hen 
Form ozientieren konnen. Zudem soil ein dafur geeignetes 
Instrument angeboten werden. 

Zur Losung dieser Aufgabc fuhren die Lehren der unab- 65 
hangigen Patentanspriiche; die Unteranspriiche geben giin- 
stige Weiterbildungen an. 

ErfindungsgemaB ist an den zapfenartig zylindrischen 
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Keeper als Fuhrungsteil des Implantats ein diesem gegen- 
Uber sich querschnittlich erweitemdes Kopf stuck unregel- 
maBigen bzw. nicht rotationssymmetrischen Querschnittes 
angeformt; der nicht rotations symmetrise he Querschnitt si- 
chert das Implantat bzw. die Suprastrukturgegen ein Verdre- 
hen, so daB dank dieser Ausgestaltung auch bei der protheti- 
schen Versorgung solcher Implantate der Aufwand geringer 
bleibt 

Nach einem weiteren Merkmal der Erfindung ist zwi- 
schen dem Zapfenstuck und dem Kcpfstuck eine Zwiscfaen- 
zone vorgeschen, wobei der Winkel von deren AuBenflache 
mit der Langsachsc des Zapfaistucks groBer ist als der Win- 
kel der L&ngsachse mit der AuBenflache des Kopf stiickes. 
Das VerhalLnis des Winkela fur das Zapfenstuck zum Winkel 
fur die Zwischenzone kann zwischen 1 : 2 bis 1 :4ieichen, 
bevorzugtetwa 1 : 3 betragen. 

Ob wo hi alle nicht romtionssymmetrischen Querschmtte 
von der Erfindung umfaBt werden, sind angenShert ellipti- 
sche Querschmtte des Kopfstuckes, tcilrhombische Quer- 
schniue und rechteckige Qucrschnitte mit Bugspitze - also 
in Draufslcht der Sicht auf einen Kahn ghnelnd - bevorzugt 

Um derart gestaltete Implantat einsetzen zu kfinnen, bo 
darf es einer besonderen Ausfuhrung der entspxechenden 
Knochenkavitfit im Kieferknochen; die Implantateinheilung 
erfordert eine genaue Kongruenz zwischen Implantatbett 

und Tm ptantat, 

Dank der Erfindung, kann der mOndungsnahe Bereich ei- 
ner eine rotauonssymmetrischer Bohrung zur Aufnahme des 
Implantats enthaltenden Knochenkavitfit durch einen in de- 
ren Achsrichtung verlaufenden Frasvorgang querschnittlich 
asymmetrisch aufgeweitet werden. Dazu wird zuerst eine 
rotations symmetriscbe Bohrung ublicner Art in den Kiefer- 
knochen gesetzt, anschlieBend mit einem in dieser gefuhrte 
Instrument gegenuber dem Kieferknochen auf- und abbe- 
wegt sowic asymmeuisch durch ein oszillierendc Vertikal- 
bewegung spanabhebend verfonnt 

Ein derartiges erfindungsgemMfies Instrument weist einen 
Kopfteil asymmetrischen Querschnittes mit an seiner Au- 
Benseite vorgeseheoco Fraselementen auf so wie einen dem 
Kopfteil zugeordneten rotations symmetrischen Fuhrungs- 
teil - zum Einsetzen in jene Bohrung - wobei das Instru- 
ment in Richtung der Langsachsc des Fiihrungsteils von der 
Antriebseinrichtung hin und her bewegbar ausgebildet ist 

Dank dieser Erfindung eines asymmetrischen Implantate* 
mit entsprechend asymmetrischem Implantatbettaufbereiter 
wird (fie zugrundeliegende Aufgabe in bestechender Weise 
geftst Der Implantataufbcreiter ist erfindungsgemBB eine 
Knochenfrasc oder -feile, die durch schneile oszilHerende 
Vertikaibewegungen das knocheme Lager aufzubereiten 
vermag. Zunachst wird in den Knochen mit herkommlichen 
Irnplantatbettfrasem eine zytindrische Bohrung eingebracht; 
der unterc zylindrische Funrungsteil des Knochenfrasers 
wird dazu in diese Pilotbohrung eingesetzt Umnunimobe- 
ren Knocbenberrich ein zahnShnlicbes asymmetrisches 
Knochenlager zu erhalten, wird mit dem oberen Tbil des 
asymmetrischen Knochcrurasers durch schneile Auf- und 
Abbewegungen das Knochenlager erweitert Durch stufen- 
weises Vbrgehen ndt aufeinander abgestirnmten Aufberei- 
tem lassen sich praktisch alle notwendigen Formen erzielen, 
In das so vorbereitete Implantatlager kdnnen jetzt entspre- 
chende anatomische Implantate eingesetzt und nach erfolg- 
ter Einhedlung die Implantate dann obne grofieren Aufwand 
mit Zahnersatz versehen werden. 

Im Rahmen der Erfindung Liegen verschiedeoe asymrne- 
trische Knochenfeilen mit untctschiedlichen Querschnitten, 
Steigungen und Formen fur die mechanische Aufbereitung 
des Implantatbeulagers, 

Weitcre \brteile, Merkmale und Einzelheiten der Erfin- 
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dung eigeben sich aus der nachfolgenden Beschreibung be- 
vorzugtcr Ausfuhrungsbeispiele sowie anhand der Zeich- 
nung; diese zeigt in 

Fig. 1: cine Schragsicht auf dne Seite cincs natOdichen 
Zahnes in einem geschnitten dargestelllen Kieferknochen; 

Fig* 2: den im Kieferknochen sitzenden Zahn in Frontan- 
sicht; 

Fig. 3, 4: den Wiedergaben in Fig. 1, 2 enteprechende 
Darstellungen einer Zahnkroue auf einem zylindnschen Im- 

plantat* 

Fig. 5 r 6: jeweiis eine Zahnkroue auf einem anatomischen 
Implantai in dem geschnitten dargestcUten Kieferknochen; 

Fig, 7, 8: Schragsichten auf unterachiedliche anatomische 
LmplanLatfonncn; 

Fig. 9 bis 13: skizzenhafte Schragsichten zu verschiede- 
nen Schritten des Einbaus eines anatomischen Implantats in 
einen geschnitten dargesteliten Kieferknochen; 

Fig. 14: eine Schragsicht auf einen fertigen Zahn in 
Frontansicht; 

Fig. 15: den Langsschnitt durch Fig. 14; 

Fig. 16: eine vergrGBerte Schragsicht auf ein Behand- 
hingsgerat fur den Kieferknochen; 

Fig. 17 bis 19: gegenuber Fig. 16 verkleincrte Beispiele 
fur Querschnitte des Bchandlungsgcratcs. 

Ein naturiicher Schneidezahn 10 aus Zahn krone 12, 
Zahnhals 14 und Zahnwurzel 16 lagert mit letzteier in einem 
Zahnfach oder einer Alveole 18 eines Kieferknochens 20. 
Dieser ist von - den Zahnhals 14 umscMiefiendem - Bindc- 
pwebe 22 und Epithel 24 uberlagert Aus GrQnden der 
Ubersichtiichkeit sind z. B. Zahnhdhle und Pulpe des Zah- 
nes 10 in der Zeichnung ebenso vernachlassigt wie Zahnze- 
ment, Zahnwurzelhaut und Zahnfleischsaum. Die Alveole 
oder Knocheokavitat 18 ist der UnregelmaBigkeit der Zahn- 
wurzel 16 angepaBL 

Um Schrauben oder Zy linderimplantate fur Zahnersatz in 
den Kieferknochen 20 einzubringen, muB zunachst ein kno- 
c hemes Lager geschaffen werden, da eine genaue Kongru- 
enz zwischen Implantatbett und Tmplantut gefordert ist Mit 
einem Knochenfiraser wird eine totationss ymmetrische Boh- 
rung - in unterschiedlichen Durchmessem und verschiede- 
ner Lange - als Implantatlager in den Kieferknochen 20 ge- 
bohrt, Fiir diese Implantatlager mussen alle wurzelfarmigen 
Zahnimplantate ebenfalls rotationssymmetrisch sein - im 
Gegensatz zu den naturiichen Zahnen 10 nach Fig. 1, 2, die 
keine rotanonssymmetrischen Querschnitte anrrieten. 

Bei einem in Fig. 3, 4 gezeigten querschnittlich kreisfbr- 
migen Implantat 26 fur eine kunstliche Krone 28 muB mit 
Hilfe einer sog. Mesiostruktur 30 der Dbergang von der An- 
scbluB-flacbe 52 des Implantats 26 zur elliptoiden An- 
schluBflache 34 der Krone 28 geschaffen werden. Die Ver- 
schraubungen dieser Mesiostruktur 30 erfolgen im Schleim- 
hautduichtrittsbereich. Gegen die Rotationsmoglichkeit der 
Aufbauten werden — hier nicht erkennbare - sechskantige 
Aufhahmen in die Implantat/Suprastruktui^Verbindiings- 
stelle eingefrast. 

Anatomische Implantate 36, 36a nach der Erfindung rei- 
chen- wie die naturiichen Zahnwurzeln - aus dem Kiefer- 
knochen 20 bis in das Zahnfleisch bzw. das Bindegewebe 22 
und konnen problemlos mit Kronen 28 versorgt werden, bei- 
spielsweise gemaB Fig. 14, 15 unter Zwischenschaltung ei- 
nes in die Krone 28 ringefugten, mit einem Gewindeschaft 
38 versebenen hutartigen Kupplungsbolzens 40, der auf die 
in Fig. 12 bis 15 oben Uegende, eine Gewindebohrung 42 
aufweisende AnschluBflache 44 des Implantats 36, 36 d auf- 
gesetzt wird 

Die Implantate 36, 36\ sind analog zu den naturiichen 
Zahnwurzeln 16 mit elliptiscben oder auch z. T. rhombi- 
schen Querschnitten ausgestattet, konnen aber nicht mit ro- 
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tieienden Instnicnenten paBgenau in den Kieferknochen 20 
eingefrast werden. Die quaschnitiliche Form der anatomi- 
schen Implantate 36, 36, selbst geht aus der Zeichnung nicht 
hervQx; in Langserstreckung verjQngt sich das Implantat 36 
5 von seiner AnschluBflache 44 zuerst mit trichterartiger Au- 
Benfl^he 46 und geht allmiihlich in ein Zapfenstuck 48 
liber, in Fig. 6, 7 ist das thchterartige Kopfstnck 50 durch 
eine sich ihm gegenuber staik verjQngende Zwischenzonc 
52 mit dem Zapfenstuck 48, veibunden. Hier betragt der 
10 Winkel w zwischen der Langsachse A des Zapfenstucks 48 
und der AuBenflache 46 des Kopfstflcks 50 etwa 8°, der 
Winkel w L zwischen Langsachse A und der AuBenflache 53 
der Zwischenzone 52 etwa 25°. 

Die nicht rotadonssymmetzischen Querschnitte sichern 
15 die Suprastruktur gegen ein Verdrehen, so daB auch bei der 
prothctischen Versorgung solcber Tmplantafe 36, 36, der 
Aufwand geringer bleibt 

Zum Festlegen dieser anatomischen Implantate 36, 36, 
wild zunSchst in den Kieferknochen 20 gemaB Fig. 9 mit ei- 
20 nem - an einem Bohrwerkzcug 54 fcstliegenden - her- 
kdmmlichen Implantatbett&aser 56 zylindnschen Quer- 
schnittes eine entsprechende Pilotbobrung 58 des Durch- 
messers d edngebrachL Um im obcrcn Knochenbereich ein 
zahnahnliches asymmetrisches Knochenlager zu erhalten, 
25 wild dann ein erfindungsgemMBer Implantatbettaufbeieiter 
oder Knochenfraser 60 asymmetrischer Ausgestaltung an ei- 
nem Weikzeug 62 mit Hubantrieb eingesetzL 

In jene Pilotbohrung 58 wild ein unterer zylindrischer 
Fuhrungsteil 64 des Irnplantatbettaufbereiters bzw. des Kno- 
30 chenfirasers 60 eingesetzt, wMhreod ein daran anschliefiender 
obcrer Toil 66 des Knochenfrasers 60 das knScheme Lager 
durch schnelle oszilliercnde Vcrdkalbewegungen gemaB 
Pfeil y aufbereitet bzw. erweitert Der Knochenfraser 60 der 
Fig. 10, 11, 16 zeigt den unteren zylindnschen Teil oder 
35 Fuhrungsschaft 64 der Lange a mit kalottenartig gerundetem 
Ende 68 sowie den daiuber beginnenden oberen Teil 66, der 
sich in Stufen nach oben hin bis zu einer Firstflache 70 er- 
weitert; mit 72 sind - die Stufen bildende - nach auBen und 
abwSrts weisende Schneidkanten bezeichnet. 
40 Von der Firsmachc 70 ragt - bevorzugt in der Langsachse 
M des Fuhrungsschaftes 64 ein Anschlufischaft 74 fur die 
Kopplung der Knochenfrase 60 an das Werkzeug oder Auf- 
bereitungsgerat 62 auf, das als zahnarztliches Hands tuck, 
Ultraschallhandstuck ocLdgl. ausgebildet ist und die er- 
45 wahnten oszillierenden Bewegungen hervorruft, 

Dieser AnschluBschaft 74 LMBt an seinem freien Ende 75 
bei 76 ein Emtrittsloch fur eine Kuhlflussigkeit exkennen; 
diese zirkuliert in einem nicht daxgestellten Innenkuhlsy- 
stem, das im Fuhrungsteil 64 Austrittslticher 78 fiir Kiihl- 
50 und Spiilflussigkeit anbietet Das Kuhlmittel wird zur Ver- 
meidung einer Knochenuberhitzung sowie zur Spulung 
wShrend des Aufbereitungsvoiganges eingeleitet, und es 
tritt an verschiedenen Stellen im unteren Bereich wieder 
aus. Dadurch wird das Instrument gespull und ein Verkleben 
SS durch Knochenspane verfaindeit 

In ein durch diese Knochenfrase 60 aufbereitetes asym- 
metrisches Implantatlager 80 konnen dann gemaB Fig. 12, 
13 entsprechende anatomische Implantate 36, 36 A eingesetzt 
werden. Nach erfolgter Einheilung werden letztere obne 
60 grQBeren Aufwand in beschriebenex Weise mit Zahnersatz 
28 versehen. 

Die Zeichnung zeigt nur eirrige Austuhrungen der Kno- 
chenfrase 60. An dexen Obexteil 66 als aktivem Tbil mit den 
Schneidkanten 72 - die auch gezahnt oder diamantenbesetzt 
€S sein konnen - schlieBt der zylindrischc untere FUhrungsteil 
64 an. Diese Aufbereiter 60 konnen verachiedene Quer- 
schnitte, Steigungen und Formen aufweisen und aufeinan- 
der abgestimmt sein. 
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Gunstige Queischnitlsformen des oberen Tfeils 66 des 
Knochenrrasers 60 - und damit auch der AnschluBflacbe 44 
- des anatomiscben Implantaies 36, 36 fl zeigen die Fig. 17 
bis 19, nSmlich cine liopfenform, cin einscitig mil einer 
Einforraung versehenes Oval sowie ein Rechteck mil gerun- 5 
deten Ecken und einem Bugteil 82. 

Palentanspruche 

1 . ZahntDediziiusches Implantat mil zapfenartig zylin- 10 
derischem Korper sowie einer AnschluBflache fur 
Zahnersatz, dadurch gekennzeichnet, daB an den zap- 
fenartig zytindrischen K5rper (48, 48J als Fuhrungs- 
teil des Impkntats (36, 36J ein diesem gegeniiber sich 
querschnittlich erweitemdes Kopfstuck (50) unregel- is 
maBigen bzw. nicht rotadonssymmetrischen Quer- 
schxntts angef armt ist 

2. Implantat nach Anspruch 1, dadurch gekennzeich- 
net, daB zwischen dera ZapfenstQck (48J und dem 
KopfstOck (50) due Zwischenzooe (52) vorgesehen 20 
und deren Winkel (w L ) von der AuBenfikche (53) zur 
Langsachse (A) des Zapfenstiickes grofier ist als der 
Winkel (w) der Langsachse mit der AuBenflache (46) 
des KopfstQckes. 

3. Tmplantat nach Anspruch 2, gekennzeichnet durch 25 
ein VerhMltnis des Winkels (w) fur das Zapfenstftck 
(48J zum Winkel (w0 der Zwischenzone (52) von 

1 : 2 bis 1:4, bevorzugt etwa 1 : 3. 

4. Implantat nach einem der Anspruche 1 bis 3, ge- 
kennzeichnet durch einen angenahert elliptischen 30 
Querschnitt des KopfstQckes (50). 

5. Implantat nach einem der Anspruche 1 bis 3, ge- 
kennzeichnet durch einen teilrhombischen Querschnitt 
des KopfstQckes (50). 

6. Implantat nach einem der Anspruche 1 bis 3, ge- 35 
kennzeichnet durch einen etwa rechteckigen Quer- 
schnitt mit Bugspitze (82) des KopfstQckes (50). 

7. Instrument zum Herstelien einer Knochenkavitat in 
einem Kicferknochen zur Aumahme eines Implantats 
mit einem den Querschnitt einer Bohrung etwa entspre- 40 
chenden Beroich an einer Antriebseinrichtung zum 
Einsatz eines Impkntats nach wenigstens einem der 
voraufgehenden Anspruche, dadurch gekennzeichnet, 
daB das Instrument (60) einen Kopfteil (66) asymmetri- 
schen Querschnities mit an seiner AuBenseite vorgese- 45 
henen Frfiselementen sowie einen dem Kopfteil zuge- 
ordneten rotation ssymmetrischen Funrungsteil (64) 
aufweist, wobei das Instrument in Richtung (y) der 
Langsachse (M) des Fuhrungsteils von der Antriebs- 
einrichtung (62) hin- und herbewegbar ausgebildet ist SO 

8. Instrument nach Anspruch 7, dadurch gekennzeich- 
net, daB sich der Kopfteil (66) in Richtung (y) der 
Langsachse (M) des Fuhrungsteils (64) querschnittlich 
erweitert. 

9. Instrument nach Anspruch 7 oder 8, dadurch ge- 55 
kennzeichnet, daB sich der Kopfteil (66) stufenfbrrnig 
erweitert. 

10. Instrument nach Anspruch 9, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die Stufen des Kopfteils (66) Schneid- 
kanten (72) bildeo. 60 

11. Instrument nach Anspruch 9 oder 10, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB die Stufen des Kopfteils (66) mit 
Diamanten od. dgl. spanabhebenden Rementen verse- 
ben sind. 

12. Instrument nach einem der Anspruche 7 bis 11, ge- ss 
kennzeichnet durch ein KQhlsystem mit zumindest ei- 
nem kopfwartigen Eintrittsloch (76) und wenigstens ei- 
nem im Fuhrungsteil (64) vorgesehenen Austrittsloch 



103 Al 

6 

(78). 

13. Instrument nach wenigstens einem der Anspruche 
7 bis 12, dadurch gekennzeichnet, daB das Fuhrungsteil 
(64) mit einem teilkalottenartigen Ende (68) verschen 
ist 

14. Instrument nach wenigstens einem der Anspruche 
7 bis 12, gekennzeichnet durch einen angenahert ellip- 
tischen Querschnitt des Kopfteils (66) bzw. dessen 
Firstflache (70). 

15. Instrument nach wenigstens einem der Anspruche 
7 bis 12, gekennzeichnet durch einen teilrhombischen 
Querschnitt des Kopfteils (66) bzw. dessen Firstflache 

(70). 

16. Instrument nach wenigstens einem der Anspruche 
7 bis 12, gekennzeichnet durch einen etwa rechtecki- 
gen Querschnitt mit Bugspitze (82) des Kopfteils (66) 
bzw. dessen Firstflache (70). 
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